FORMULARIO
DE NOTAS

Programa Nacional de Post - Alfabetizacion

Ministerio de Educacion

RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Departamento: LA PAZ Facilitador: MAGALY QUISPE ARGANI Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia: Murillo Fechadelnicio: 7 de mar. de 2014 Bloque: 1 Femenino 13 13 13 0

Municipio: El Alto Fecha Final: 8 deset. de 2014 Parte: 2 Masculino 4 4 4 0

L ocalidad/Comunidad: Z/ VILLA MERCEDES D - U.E. Total 17 17 17 0

SAN AGUSTIN
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1 |ARGANI CALLE ZACARIAS 459508 67 | M Sl | CASTELLANO CHOFER 8 16 16 10 50 8 14 17 10 49 8 16 18 10 52 8 15 16 6 45 7 14 15 6 42 8 20 18 10 56 49 C
2 |ARGANI DE QUISPE HILARIA 2109748 | 56 F Sl | CASTELLANO| AMA DECASA| 10 20 15 10 55 8 14 17 10 49 8 20 15 10 53 10 20 15 10 55 10 18 15 10 53 8 15 10 10 43 51 (03
3 |ARGANI VDA DE ESPINOZA | MARTHA 2066316 | 60 F Sl | CASTELLANO | AMA DE CASA 8 20 18 10 56 12 16 18 10 56 8 20 15 10 53 10 16 20 10 56 10 20 15 10 55 8 16 17 6 47 54 [}
4 | CARVAJAL QUISPE CLEMY 5482491 | 33 F Sl AIMARA AMA DE CASA 7 14 16 10 47 8 14 17 10 49 10 15 15 10 50 8 15 16 6 45 10 14 18 6 48 8 16 18 10 52 49 C
5 | CHICOMAYTA DE CHOQUE TORIBIA 2363867 | 62 F Sl AIMARA AMA DECASA| 10 16 20 10 56 10 15 17 10 52 10 15 17 10 52 10 15 20 10 55 10 20 18 10 58 7 16 17 10 50 54 C
6 |MARCA CHOQUE VICTORIA 2263769 | 66 F Sl AIMARA COMERCIANTE| 8 14 18 10 50 10 15 17 6 48 10 16 18 10 54 7 15 18 10 50 10 15 17 10 52 8 16 16 10 50 51 C
7 | MENDOZA MICHME OSCAR 7007144 | 28 | M Sl | CASTELLANO CHOFER 8 14 18 10 50 10 16 18 10 54 8 18 15 10 51 10 16 15 10 51 10 15 15 10 50 10 20 17 6 53 52 C
8 |MICHME QUISPE EUGENIA 7040172 | 56 F Sl AIMARA COMERCIANTE| 7 16 15 10 48 8 16 18 10 52 10 18 20 10 58 10 18 20 10 58 10 15 20 10 55 8 18 18 10 54 54 (03
9 |MITA FLORES BERTHA 5984946 | 37 F Sl AIMARA AMA DECASA| 10 18 20 6 54 10 15 17 10 52 8 18 15 10 51 7 15 18 10 50 9 15 10 10 44 10 18 16 6 50 50 C
10 [MITA VDA DE QUISPE EULALIA 6148937 | 30 F Sl AIMARA AMA DE CASA 8 14 18 6 46 8 14 16 6 44 10 15 20 10 55 8 18 15 10 51 10 20 15 6 51 10 14 17 10 51 50 (03
11 | PLATA LAURA ZENOBIA 6177754 | 27 F Sl AIMARA AMA DE CASA 8 16 18 6 48 8 16 18 10 52 10 20 18 10 58 10 16 15 10 51 10 15 18 6 49 10 16 16 10 52 52 [}
12 | SALGUEDO DE RAMOS ELVIRA 4364779 | 42 F Sl AIMARA COMERCIANTE| 10 20 15 10 55 8 14 17 10 49 8 20 15 10 53 10 20 15 10 55 10 18 15 10 53 8 15 10 10 43 51 (03
13 | SARZURI LAUPA CLAUDIA 4896847 | 37 F Sl | CASTELLANO| AMA DECASA| 10 16 18 10 54 8 14 16 10 48 10 18 20 10 58 8 15 15 10 48 10 16 15 10 51 8 14 17 10 49 51 (03
14 | TAMBO TARQUI E;'I/:\I'E\‘BC A’S\‘CO 6110516 | 34 | M Sl AIMARA CHOFER 10 16 20 10 56 10 16 17 10 53 10 15 15 10 50 10 16 20 6 52 8 20 17 10 55 10 20 17 6 53 53 C
15 | TARQUI MAMANI VANESSA 7058446 | 27 F Sl AIMARA AMA DE CASA 8 14 18 10 50 12 15 17 10 54 8 15 16 10 49 10 16 15 10 51 9 18 10 10 47 8 14 18 10 50 50 [}
16 | TORREZ ZABALETA SILVERIA 6060786 | 29 F Sl AIMARA AMA DE CASA 8 20 18 10 56 12 16 18 10 56 8 20 15 10 53 10 16 20 10 56 10 20 15 10 55 8 16 17 6 47 54 C
17 | VILLAMIL ATALER FRANZ 2480062 | 56 | M Sl AIMARA AGRICULTOR 8 20 16 6 50 8 14 18 6 46 10 15 20 10 55 10 20 18 10 58 10 15 15 10 50 10 14 17 6 47 51 (03

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que los datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezca laley.
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